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Age ja krooniline alaseljavalu




Alaselg koosneb erinevatest anatoomilistest struktuuridest. Kdige suurema pas-
siivse toe moodustavad ltlisamba lllid, mis asetsevad Uksteise peal kindlalt nagu
legoklotsid. Iga lili koos lilivaheketaste ehk diskidega (imbritsevad mitmed liga-
mendid. Trossilaadsed ligamendid Ghendavad ja hoiavad lilisid omavahel koos,
neid on iga luli vahel 5-6. Lindilaadsed ligamendid katavad ja Ghendavad lilisid
koos diskidega mitmete lilide ulatuses ja need kulgevad nii kiiljelt, eest- kui ka
tagantpoolt pikuti moéoda lilisammast.

Lisaks passiivsele toele on alaseljas ka aktiivne tugi, mida pakuvad lihased. Siva-
lihased vastavalt vajadusele kas liigutavad voi hoiavad lilisamba lllisid omavahel
liilkumatuna. Pindmised lihased liigutavad voi hoiavad liikumatuna kogu kere kesk-
osa tervikuna. Liulisamba lilide keskel asub seljaaju, millest [ahtuvad narvid
jooksevad lilivahemikest valja nii jalgadesse kui ka alaselja struktuuridesse, et
tunnetada kehaosade asendit ja liigutusi ning ka erinevaid arritusi. Edastatavad
arritused voivad olla termilised (kiilm-kuum), keemilised (pdletik), mehhaanilised
(puudutus/vigastus) ja isheemilised (verevarustuse kdikumine).

Seljavalu teke, erinevused ageda
ja kroonilise seljavalu vahel

Seljavalu, nagu ka iga muu valu tunnetus, tekib ajus. Seljast tulevad narvid paku-
vad ajule infot, mille pShjal aju otsustab, kas alarmkella (valu) tuleks hakata I166ma
vdi mitte. Agedaks valuks nimetatakse seljavalu, mis on enim seotud kudede kah-
justusega.

Kui selja erinevad koed on vigastada saanud, saadavad narvid aju poole elektrilisi
signaale, mille pdhjal aju otsustab, kas selga on vaja kaitsta, tekitades sinna valu.
Agedal valul on oluline kaitsev funktsioon, et vigastunud kudet edasi ei vigasta-
taks. Valu tugevus ei ole aga otseses seoses vigastuse suurusega.

Alaselja piirkonnas voib darmiselt tugevat valu pohjustada ka vaike lihasrebend,
samas moni suurem vigastus, naiteks luumurd, vdib teinekord isegi valuvaba olla.
Lisaks tekkivale valuaistingule toimuvad vigastuse korral muutused ka lihastes.
Lihased tdostavad oma rahuoleku pinget, suurendades alaselja imber olevat aktiiv-
set kaitset, seetdttu tundubki alaselg parast vigastust kange.

Vigastused paranevad ajaga, mistottu dgeda seljavalu prognoos on vaga positiivne.
Ule 90%-I inimestest toimub esmane paranemine juba paari nddala jooksul ja valu
annab jarele. Vaid vahem kui 2% seljavaludest vajavad operatiivset ravi.



A Pisiv valu - seotud narvislisteemi pisiva
Ulitundlikkusega parast vigastuse paranemist

Age valu - algab
vigastusega ja kaob
koos paranemisega

Valu tugevus
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Paevad Nadalad Kuud Aastad

Kui valu jaab kestma kauemaks kui kudede vigastuse paranemiseks kuluv aeg (mak-
simaalselt 6 kuud), siis nimetatakse seda krooniliseks ehk pusivaks valuks. Sellise
valu pdhjus ei ole kudede vigastus, vaid jatkuv narvide tundlikkus.

Enne dgeda voi kroonilise valu diagnoosi tuleb valistada ohtlikud seljavalu p&h-
jused ehk “punased lipud”, mille puhul tuleb pé6rduda arsti poole. Kdigil teistel
juhtudel saab inimene end eneseabivotetega ise aidata, vajades vaid minimaalset
arstiabi.

Seljavalu “punased lipud”

Punasteks lippudeks nimetatakse seljavalu tunnuseid, mida tuleks arsti juures
kindlasti edasi uurida, et valistada seljavalu tdsisemaid pdhjuseid:

e trauma koos tugeva valuga (valuskaalal 6 voi enam palli);
¢ hiljutine seletamatu kaalukaotus;
¢ (ildine haigestumine (kGrge palavik, oksendamine, veri uriinis);

¢ hiljutine kusep&ie disfunktsioon (uriinipeetus, sagenenud urineerimine,
inkontinents) voi soole kontrolli haired;

e tugevalt vadljendunud voi siivenev jalgade ndrkus ja tundlikkuse hdirumine,
kiirguv valu pdlvest allapoole;

o vahkkasvaja, perekonnas esinenud onkoloogilised haigused;
e Oine pidev valu;

e kdrge vanus, varasemalt diagnoositud osteoporoos.
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Age seljavalu

Kui seljavalu “punased lipud” on vélistatud ja seljavalu:
e eikiirgu pdlvest allapoole;
e on md&dduka intensiivsusega (1-6 palli valuskaalal);
e puudub naha uli- voi alatundlikkus;
e |ihaste ja poie funktsioonihaireid ei esine;
¢ seljavalu leeveneb mdnedes asendites voi valuvaigistitega;
e (ldine tervislik seisund on hea,

siis suure tGendosusega on tegu seljavalu dgenemisega (naiteks parast vigastust),
mis taandub hasti eneseabivotetega. Oluline on siinkohal markida, et suurem valu
ei tdhenda suuremat vigastust. Kuna selg on kill tugev, kuid vaga tundlik piirkond,
siis juba vaike vigastus (naiteks osade lihaskiudude katkemine) vdib p&hjustada
suurt valu ja kangustunnet. Paranemisteekond dgedast seljavalust kuni taieliku
tegevusvGime taastumiseni on tldjuhul jaotunud kolme erinevasse faasi:

PARANEMISE FAASID AGEDA SELJAVALU KORRAL

Poletikufaas Kohanemise
faas
Kasvufaas
Paar pdeva Nadalad Kuud

Selleks, et vigastus saaks paranema hakata, algatab keha pdletikufaasi. PSletiku
eesmark on vigastuse kaigus havinud rakud vigastunud piirkonnast eemaldada,
et uued rakud saaksid asemele kasvada. Selle faasiga kaib tldjuhul kaasas kdige
intensiivsem valu, kuna pdletik muudab selja darmiselt tundlikuks. Poletikufaas
kestab 4-6 pdeva ja on osa normaalsest paranemisprotsessist. Kuigi igapdeva-
tegevuste tegemine voib sellel ajal olla valus ja vaevaline, véite neid jatkata, kui
valu jaab talutava intensiivsuse piiridesse. Kergel koormusel liikkumine pigem isegi
kiirendab paranemist. Ageda seljavalu korral lamamine kauem kui paar p3eva hal-
vendab paranemist.



Vaga dgeda valu korral langetage ajutiselt koormust ja leidke endale sobiv
puhkeasend valu leevendamiseks.
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Tugeva valu perioodil aitavad valuga paremini toime tulla ja lihaseid 166gastada
diafragmaalsed hingamisharjutused: leidke endale sobiv selili-, kilili- voi kdhuli-
asend. Proovige keskenduda oma hingamisele. Hingake nina kaudu sisse, kuni
roidekaared avarduvad kilgedele ja kdht v8lvub kergelt vdlja ning seejdrel hingake
suu kaudu vélja. Loendage igat sisse- ja valjahingamist 1-st 10-ni ja seejarel 10-st
1-ni. Proovige igal vdljahingamisel I6dvestada keha ja tuharaid. Korrake harjutust
nii selili-, kalili- kui ka kdhuliasendis.

Pingutus-lodvestusharjutused lihaste [6dvestamiseks sobivad uuesti lilkuma
hakkamiseks, kuna alaseljavaluga esmane voodist tdusmine vdib kujuneda vaga
raskeks. Leidke endale vdimalikult mugav seliliasend, vajadusel toestage alaselga
kokkurullitud ratikuga. Liikuge mottes pealaest kuni varbaotsteni labi kogu keha
ja tagasi peani ning jalgige, kas tunnete kusagil kehas pinget. Esialgu voib kehale
keskendumine olla raske, kuid harjutamisega muutub see aja jooksul lihtsamaks.
Alustage pingutus-lddvestusharjutustega, pingutades kindlat kehaosa 2-3 sekun-
dit ning seejarel 16dvestudes 5-7 sekundit, vajadusel korrake tegevust. Tahtis on
keskenduda |6dvestusele!

e Pingutage ndolihased, avage suu, tostke kulmusid. Hoidke pingutust,
[6dvestuge!

e Tommake I6uga sissepoole, suruge pea rinnale. Hoidke pingutust, I6dvestuge!
e Suruge abaluud kokku. Hoidke pingutust, I6dvestuge!

e Pingutage kded kogu ulatuses ilma neid maast Ules tdstmata, avage sormed
maksimaalselt. Hoidke pingutust, I6dvestuge!

e Hingake sisse ja hoidke hinge kinni. Hoidke pingutust, hingake vilja ja
I6dvestuge!

e Suruge tuharalihased kévasti kokku. Hoidke pingutust, Iddvestuge!

e Pingutage reielihased ilma jalgu tdstmata. Hoidke pingutust, I6dvestuge!
e Tommake pdiad enda poole. Hoidke pingutust, I6dvestuge!

e Painutage varbad kdveraks. Hoidke pingutust, |6dvestuge!

e Pingutage kogu keha peast kuni varbaotsteni. Hoidke pingutust, Iddvestuge!



Paari padeva parast hakkab valu taanduma ja algab kasvufaas. Sellel perioodil vdib
selg olla veel kange ja tundlik raskematel tegevustel, kuid liikumise jark-jarguli-
ne suurendamine on ohutu. Hirm ja drevus, mis voivad liigutamisel kaasneda, on
péarast tugevat valuepisoodi normaalsed. Kasvuperioodil tuleb oma seljaga uues-
ti “sGbraks saada”, et kindlustunne liikumisel taastuks. Vdahene treenitus ja selja
koormustaluvuse vahenemine on suur riskifaktor uutele seljavaluepisoodidele ja
vigastustele ning kroonilise valu tekkele. Igapdevatoimingute jatkamine on vaga
oluline. Kui hakata teatud liigutusi valtima, vdivad need tegevused ajapikku kuh-
juda ja iseseisev toimetulek vaheneb. Seetdttu arge viltige lihtegi tegevust, vaid
lihtsalt alustage nendega tasa ja targu ning naaske samm-sammult tavapéarase
koormuse juurde, nii saab keha kohaneda ja tegevusvdime taastuda.

Tavapdrase koormuse juurde naasmiseks tehke selgeks hetkeline koormustaluvus
ehk baas — tegevuste koormus, mida saate hetkel teha ilma siimptomite suurene-
miseta. Selgitage valja oma hetkelised piirid liigutamisel ja toimingute sooritamisel.
Allolev tabel on ndide mdningatest olulistest tegevustest seljavalu korral.

SUUTLIKKUS HEAL SUURENDAB
TEGEVUS BAAS PAEVAL SUMPTOMEID
Kondimine 10 minutit 15 minutit 20 minutit
Nvutiga 20 minutit 30 minutit 40 minutit
tootamine

Kummardamine

Kded polvedeni

Kded saarte
keskosani

Kded pdrandani

Raskuste
kandmine

15 kg

25 kg

35 kg

Sarnase (levaate saate endale ise koostada ja kasutada ka harjutuste tegemisel,
pannes kirja nditeks harjutuse soorituse korduste arvu ja ulatuse, mis simptomeid
ei suurenda.

Alustades paranemise algfaasis tegevuste ja harjutustega, mis valu ei p&hjusta,
tehes neid jarjepidevalt ja regulaarselt, vdite ndha, kuidas baastase ajapikku jar-
jest suureneb ja Te saate valu taandudes teha jarjest rohkem, sest selg paraneb ja
kohaneb koormustega, kuni samm-sammult naasete tdielikult igapdevatoimingute
ja toollesannete juurde.

Esialgu vdib harjutuste tegemine olla valulik, kuid aja jooksul muutub see valu-
vabamaks ja lihtsamaks. Tegevuste ja harjutuste ajal on hea jalgida valuskaalat (vt
Ik 4) ja anda valule hinnang 10-palli stisteemis. Kui liikkumisel jadb valu rohelis-
se tsooni (ebamugavustunne, viahene valu), siis see on aktsepteeritav ja arendav.
Keskmise valu korral proovige vahendada liikumise koormust v3i ulatust. Valtige
tugevat valu!
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Kui tugev valu hakkab taanduma ning Te suudate pUlsti tousta ja liikuda, on dige
aeg alustada keha koormustaluvuse tGstmist kergete harjutustega. Sooritage har-
jutusi aeglases tempos kuni kerge-m&6duka vasimustundeni (20-30 kordust) ning
korrake neid parast vaikest puhkust.

Harjutus seljalihastele.
Lamage kohuli, tostke vastaskasi ja -jalg Ules.

Istuge toolil vdi voodil. Kallutage keha ettepoole ja tahapoole, kiiljelt kiiljele ning
poorake paremale ja vasakule.




Lamage selili. Tostke puusad Ules. KOHANEMISE FAASIS on keha koed paranenud, taluvad juba raskemaid koormu-

u seid ja suudavad nendega kohaneda. Selles faasis vGib oma aktiivsustaset séilitada
ja tOsta ning alustada sportimisega. Suurema kehalise aktiivsusega on valuepisoodi
taastekke voimalus 25-45% vaiksem. Seljavalu taasteket aitavad ennetada raske-
mad jouharjutused.

Kiikkide tegemine. Hoidke keharaskus kandadel. Laskuge allapoole, nagu istuksite
toolile ja touske uuesti Ules.

Lamage kadilili. Liigutage polvi kokku ja lahku.

Kummardamine. Viige puusad tahapoole ja ette kummardades tostke kded kehast

Harjutage toolilt plsti tdusmist ja uuesti istumist, kasutades véimalikult vahe kate ettepoole.

.—ﬂa’—'

Lisaks harjutustele on soovitatav suurendada ka aeroobset liikumist, selleks sobi-
vad nii kdnd, ujumine kui ka jalgrattasdit.
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Katekoverdused.

Varvastel vGi pdlvedel olles kdverdage ja sirutage kasi kiiinarnukist.
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Piisiv valu ehk krooniline valu

Kui 6 kuu jooksul ei ole dge seljavalu taandunud, on suure tdendosusega tegemist
kroonilise valuga. Valutunne on taiesti reaalne, p&hjustades sageli hirmu liikumise
ja kartust vigastuste ees ning vahendab julgust liikuda. Sellist métteviisi ja kaitu-
misjada nimetatakse kroonilise valu tstkliks

VIGASTUS
VOIMEKUSE TAASTUMINE
LANGUS /
.. PUUE
VALTIMINE /
ETTEVAATLIKUS
' ~

( VALU KOGEMUS MOISTMINE

VALUGA SEOTUD HIRMUD / \ /A
VALU
KATASTROFEERIMINE HIRME POLE

Tahtis on teadvustada, et kroonilise valu korral VALU # KAHJUSTUS (valu tugevus ei
ole virdne kahjustuse ulatusega).

Sageli arvatakse, et alaseljavalu pdhjuseks on lilisambas tekkinud muutused (nt
diskide korguse vdahenemine, lilisambakanali ahenemine, diskide sopistumine).
Uuringud naitavad, et ka taiesti valuvabadel inimestel esinevad sarnased ealised
muutused lilisambas. Tapselt nii nagu vananeb meie nahk, tekitades kortse, toi-
mub normaalne vananemisprotsess ka meie keha teistes kudedes.

Krooniline seljavalu tahendab, et kehas paiknevad narvid, mis viivad informatsioo-
ni ajuni, on muutunud Ulitundlikuks. Keha tdlgendab kehaasenditest ja kergetest
lihaspingetest, pingutustest vGi venitustest tulenevat informatsiooni arritusena,
millele jargneb valusignaal. Ulitundlikkust ja sellega kaasnevat valu pdhjustavad
erinevad biopsiihhosotsiaalsed tegurid, mis jagatakse positiivseteks ja negatiivse-
teks.
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Kuna need tegurid aja jooksul muutuvad, v&ib ka valu tunduda monikord tuge-
vamana, monikord nérgemana. Lainetena kulgev dgenemiste ja taandumiste
perioodid on kroonilise valu korral tavaparased.

Alaseljavalu ja sellega kaasnevad negatiivsed psiihhosotsiaalsed tegurid p&hjusta-
vad sageli toovoime vahenemist, kehataju ja liikkumisfunktsiooni vahenemist ning
depressiooni. Kuna valu taga ei peitu kahjustust, siis on need tagajarjed tekkinud
ilma biomehaanilise pdhjuseta. Enamasti on kroonilise valu all kannatavate ini-
meste lihasjoud ja lilkkumisvéime normaalsed. Eesmark on seda sailitada, kehalist
koormust vajadusel tdsta ning Gppida valuga toime tulema.

Mida saaksite enda jaoks teha

Oluline on teada, et selg on vaga tugev struktuur ning ka kroonilise valu korral on
liilkumine ohutu ja vajalik!

Selleks sobivad:

e igapdevane moddukas vahemalt 30 min jarjest kestev aeroobne koormus ja
keharaskusega jouharjutused;

e igapdevane aktiivne eluviis ja tavapéaraste tegevuste (k.a t66) juurde
naasmine;

e tervist toetav elustiil (piisav uni, tasakaalustatud toitumine, stressi
maandamine, suitsetamisest loobumine).
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